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В настоящее время актуальной задачей медицины, в частности профилактической, является 
разработка неинвазивных (бескровных) методик диагностики и определения риска различных забо-
леваний. Уделяется большое внимание возможностям анализа выдыхаемого воздуха для диагности-
ки различных заболеваний – раковых, гастроэнтерологических, сахарного диабета и других. Возмож-
ности такого анализа определены широким набором выдыхаемых человеком летучих органических 
соединений. Возрастающий интерес к разработке неинвазивных методик диагностики заболеваний 
по анализу выдыхаемого человеком воздуха инициирует создание простых в обращении и порта-
тивных газовых анализаторов для массового обследования пациентов во внелабораторных усло-
виях. Основные требования к газоанализаторам ‒ это сочетание портативности, быстродействия, 
чувствительности и контроля стабильности отклика. В статье изложен удовлетворяющий этим тре-
бованиям газохроматографический метод экспрессного анализа выдыхаемого воздуха с автомати-
зированной градуировкой парофазным источником концентрации. Использована портативная по-
ликапиллярная газовая хроматография, обеспечивающая низкие пороги определения веществ при 
времени анализа в несколько десятков секунд. Обсуждается методика получения парофазной гра-
дуировочной концентрации паров ацетона на уровне 10–10 г/см3. Блок градуировки встроен в газовый 
хроматограф (ГХ), его программное управление обеспечивает автоматизацию градуировки ГХ. Ори-
гинальная схема пробоотборного устройства (ПУ) обеспечивает многократный ввод пробы из разо-
вого выдоха человека и полностью аналогичный ввод градуировочной воздушной смеси в ГХ для 
уменьшения погрешностей градуировки. Структура программного обеспечения (ПО) реализована 
в терминах, удобных для практики химика-аналитика. Оригинальное ПУ, поликапиллярная газовая 
хроматография, встроенная автоматизированная градуировка обеспечивают анализ выдыхаемого 
воздуха в режиме реального времени в присутствии пациента. Проиллюстрирована возможность 
дифференцирования пациентов по нарушению метаболизма (обмену веществ) в организме чело-
века по экспрессному анализу выдыхаемого воздуха предложенным газохроматографическим ме-
тодом с автоматизированной градуировкой.
Ключевые	слова: отбор выдыхаемого воздуха, экспрессный анализ выдыхаемого воздуха, 
поликапиллярная газовая хроматография, автоматизированная градуировка, парофазный источ-
ник концентрации.
For citation: Analitika i kontrol’ [Analytics and Control], 2018, vol. 22, no. 2, pp. 177-185
DOI: 10.15826/analitika.2018.22.2.007
Non-laboratory express gas-chromatographic method of 
human breath analysis with automated graduation
A.O.	Malysheva1,	3,	M.N.	Baldin1,	*V.M.	Gruznov1,	2,	3,	L.V.	Blinova1
1Trofimuk Institute of Petroleum Geology and Geophysics of Siberian Branch of Russian Academy of Sciences, 
Koptyug Avenue, 3, Novosibirsk, 630090, Russian Federation
178
Аналитика и контроль.       2018.        Т. 22.        № 2.
 2Novosibirsk State University, Pirogova St., 2, Novosibirsk, 630090, Russian Federation
 3Novosibirsk State Technical University, K. Marx Avenue, 20, Novosibirsk, 630073, Russian Federation
*Corresponding author: Vladimir M. Gruznov, E-mail: Gruznovvm@ipgg.sbras.ru
Submitted 19 February 2018, received in revised form 07 May 2018
One of the current urgent task in medicine, and preventive medicine in particular, is the development of 
noninvasive (without surgery) methods of diagnosis and determination of the risks of various diseases. Much 
attention is paid to the possibilities of exhaled breath analysis for the diagnosis of various diseases such as 
cancer, gastroenterology, diabetes and others. Possibilities of such analysis are determined by a wide range of 
human exhaled volatile organic compounds. The growing interest in the development of noninvasive methods 
of diagnosis of diseases by the analysis of exhaled breath initiated the creation of easy-to-use and portable gas 
analyzers for the mass examination of patients in non-laboratory conditions. The main requirements for such gas 
analyzers are combinations of portability, speed, sensitivity and stability control. Current article presents a gas 
chromatographic method of rapid analysis of exhaled breath with an automated calibration of the vapor-phase 
concentration source that meets all of the above requirements. A portable polycapillary gas chromatography 
is used, which provides low thresholds for the determination of substances at the time of analysis of a few tens 
of seconds. The method of obtaining the vapor-phase calibration concentration of acetone vapors at the level 
of 10-10 g/cm3 is discussed. The calibration unit is integrated into the gas chromatograph (GC), and its software 
control ensures the automation of GC calibration. The original scheme of the sampling system (SS) provides 
multiple input samples from a single exhalation of a person and a completely similar input calibration air mixture 
in GC to reduce the calibration errors. The structure of the software is implemented in convenient terms for 
the chemist-analyst practice. Original SS, polycapillary gas chromatography, and built-in automated calibration 
provide real-time analysis of exhaled air in the presence of the patient. The possibility of differentiation of patients 
by metabolic disorders (metabolism) in the human body by express analysis of exhaled air using the proposed 
gas chromatographic method of express analysis of exhaled air with automated calibration is illustrated.
Key	words: automated sample device, express analysis of exhaled air, polycapillary gas chromatography, 
automated graduation, a head-space source of concentration. 
ВВЕДЕНИЕ
Существующие методы диагностики состо-
яния здоровья человека в недостаточной мере 
используют пробу выдыхаемого воздуха, очень 
простую для отбора. Вместе с тем, анализ выды-
хаемого воздуха является хорошей альтернативой 
ряду первичных анализов, требующих отбора кро-
ви. В этом направлении ведутся исследования воз-
можности диагностики рака легких по выдыхаемо-
му воздуху с использованием масс-спектрометрии 
по таким метаболитам, как изопрен, ацетон, ацето-
нитрил, 1,3-циклогексан, 2-бутанон, 2,3-бутадиен 
[1]; рака желудка по ацетону, дисульфиду карбона, 
2-пропанолу, этиловому спирту и др. [2]. Разрабаты-
ваются методы диагностики сердечно-сосудистых 
заболеваний, в частности, по н-пентану [3], органов 
дыхания по определению 2,3-дигидро-1-инден-1-о-
на, этил-цитрата, деканола-1, 2-феноксиэтанола 
и других среднелетучих органических веществ в 
конденсате выдыхаемого воздуха [4, 5]. В [6] при-
ведено около двадцати диагностически значимых 
соединений, определяемых в пробе выдыхаемого 
воздуха при тех или иных нарушениях здоровья. 
В числе перспективных веществ: оксид азота NO, 
пентан, ацетон, изопрен, бензол [7, 8].
Ацетон в организме человека образуется при 
окислении свободных жирных кислот и попада-
ет сначала в кровоток, затем в легкие и далее вы-
дыхается человеком с характерной для взрослого 
человека концентрацией 0.5-1 ppm [9] (для ацето-
на 1 ppm = 2.54 мг/м3). Анализ выдыхаемого воз-
духа на наличие ацетона перспективен для диа-
гностики сахарного диабета, контроля лечебного 
голодания и оценки эффективности физической 
нагрузки [10, 11]. Простота и безболезненность от-
бора проб выдыхаемого воздуха являются реша-
ющими преимуществами при выборе анализа вы-
дыхаемого воздуха в качестве метода первичной 
диагностики нарушений метаболизма (обмена ве-
ществ) у взрослых и особенно у детей, в том числе 
младенческого возраста. Нужно отметить, что, не-
смотря на распространенный метод определения 
повышенной концентрации кетоновых тел (продук-
тов обмена веществ) в организме по анализу мочи 
с использованием тест-полосок, ацетон в выдыха-
емом воздухе более активно отражает процессы в 
организме, чем ацетон в моче [11]. Преимущество 
анализа выдыхаемого воздуха во многом зависит 
от используемого аналитического оборудования, 
но решающими факторами являются простота и 
неинвазивность отбора пробы.
Для анализа выдыхаемого воздуха создан и 
разрабатывается ряд аналитических средств. На-
пример, компактный прибор Ketonix [12] с порогом 
определения ацетона 1 ppm, временем анализа про-
бы порядка одной минуты. Но прибор не селекти-
вен, так как чувствителен также к спирту. Ведутся 
исследования возможностей компактных сенсоров 
на основе наноструктур [13], в том числе на осно-
ве наноструктурированной пленки с насажденным 
Si:WO3, порог определения устройства по ацетону 
на уровне 20 ppb [14]. Выпускается портативный 
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лазерный анализатор LaserBreath-001 с временем 
определения концентрации ацетона в выдыхаемом 
воздухе 2 минуты, пределом определения ацетона 
50 ppb [15]. Для этих целей исследуют также при-
менение газовой хроматографии, масс- и хрома-
то-масс-спектрометрии [5, 9]; полупроводниковых 
газовых сенсоров [16]. Отметим, что в имеющихся 
аналитических приборах в настоящее время не со-
четаются актуальные качества для внелаборатор-
ных массовых обследований пациентов, а именно: 
портативность, быстродействие, чувствительность 
и стабильность отклика.
Преимуществом специализированного порта-
тивного варианта поликапиллярной газовой хрома-
тографии, используемой в настоящей работе, явля-
ется высокая пороговая чувствительность, малое 
время анализа одной пробы (меньше 1 минуты) и 
возможность экспрессной градуировки с использо-
ванием парофазной градуировочной концентрации 
паров ацетона на уровне 10–10 г/см3.
Целью работы является разработка экспресс-
ного высокочувствительного портативного газохро-
матографического способа анализа выдыхаемого 
воздуха с автоматизированной градуировкой для 
применения данного способа в различных иссле-
дованиях возможности ранней диагностики забо-
леваний, в том числе сахарным диабетом. Плани-
ровалось реализовать сочетание портативности с 
быстродействием, чувствительностью и оператив-
ной градуировкой (контролем отклика). В результа-
те создан портативный газохроматографический 
комплекс на основе поликапиллярного хроматогра-
фа серии ЭХО [17] с дополнением его оригиналь-
ным устройством подготовки выдыхаемого возду-
ха – пробоотборным устройством (ПУ) [18] и блоком 
градуировки. Для автоматизации анализа создано 
специальное программное обеспечение.
ЭКСПЕРИМЕНТАЛЬНАЯ ЧАСТЬ
Портативный комплекс. Использовали пор-
тативный газовый хроматограф (ГХ) «ЭХО-В-ФИД» 
(аналог ЭХО-EW [17]) с поликапиллярной колонкой 
(ПКК) и очищенным атмосферным воздухом в ка-
честве газа-носителя, фотоионизационным детек-
тором (ФИД) с энергией ионизации 10.6 эВ. Воздух 
очищается встроенным в ГХ миниатюрным филь-
тром. ПКК: длина 220 мм, 980 капилляров внутрен-
ним диаметром 40 мкм каждый с неподвижной жид-
кой фазой (НЖФ) OV-215, с толщиной плёнки 0.6 мкм. 
Порог определения углеводородов на уровне 1 ppb.
ГХ «ЭХО-В-ФИД» содержит автодозирующий 
ввод пробы из ПУ в ПКК встроенным насосом [19]. 
Объем пробы, вводимой в колонку автодозирую-
щим вводом, задаётся оператором в пределах от 
60 до 1400 мкл. Ввод пробы из ПУ производится в 
автоматическом режиме по заданной оператором 
программе из серии циклов анализа с заданными 
числом циклов в серии и периодом времени меж-
ду сериями. Температурные режимы работы ГХ: 
устройства ввода  110-150 оС, ПКК 30-60 оС, ФИД 
100-160 оС.
ПУ и блок градуировки смонтированы на ГХ и 
вместе с ГХ составляют единый портативный ком-
плекс. Работы ГХ, ПУ и блока градуировки синхро-
низированы программным обеспечением комплек-
са. Предусмотрены три режима работы комплекса: 
градуировка ГХ, отбор и анализ выдыхаемого воз-
духа, очистка ПУ. Схема работы показана на рис. 
1а и 1б в режимах отбора и анализа выдыхаемого 
воздуха и градуировки, соответственно.
Рис. 1. Схема работы пробоотборного устройства в 
режиме отбора и анализа выдыхаемого воз-
духа (a): 1 – газовый хроматограф; 2 – клапа-
ны переключения потоков выдыхаемого воз-
духа и градуировочной пробы; 3 – компрессор 
очистки ПУ; 4, 5 – четырёх-  и трёхпортовый га-
зовые коннекторы, соответственно; 6 – спираль-
ные фторопластовые трубки, 7 – термостат, 8 
– патрубок, 9 – мундштук, 10 – блок градуиров-
ки, 11 -  датчик объёма выдыхаемого воздуха. 
Схема работы пробоотборного устройства в ре-
жиме градуировки ГХ (б). Обозначения анало-
гичны рис. 1а с дополнением: 10.1 – канал пода-
чи градуировочной концентрации ацетона, 10.2 
– канал барботирования раствора, 10.3 – сосуд 
с раствором ацетона
Figure 1. Scheme of operation of the sampling system in 
the mode of sampling and analysis of exhaled air 
(a); 1 – gas chromatograph; 2 - valves for switch-
ing the flow of exhaled air and calibration sample; 
3 – compressor for cleaning of the sample sys-
tem; 4, 5 - gas connectors in 4 and 3 directions, 
respectively; 6 - fluoroplastic tubes; 7 – thermo-
stat; 8 - branch pipe; 9 – mouthpiece; 10 - cali-
bration unit; 11 - the volume sensor of exhaled air. 
Scheme of operation of the sampling system in the 
mode graduation (б). The designations are the same 
as in Figure 1a except: 10.1 - channel for the grad-
uation of the acetone concentration, 10.2 - solu-
tion bubbling channel, 10.3 - vessel with the ace-
tone solution
а)
б)
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Для стерильности анализов ПУ содержит съём-
ный одноразовый силиконовый мундштук 9 (рис. 1а), 
через который пациент выдыхает воздух. Воздух про-
пускается через патрубок 8 (рис. 1а) объёмом 150 мл, 
где осаждаются крупные капли влаги из пробы, и за-
полняет спиральные фторопластовые трубки 6, нахо-
дящиеся в активном воздушном термостате 7. Темпе-
ратура спиральных трубок 50 оC для предотвращения 
конденсации на стенках воды, содержащейся в вы-
дыхаемом воздухе. Стрелки на схемах рис. 1а и 1б 
указывают направления движения потоков газа в си-
стеме при анализе выдыхаемого воздуха и при граду-
ировке ГХ (поз. 1 на рис. 1а). Анализ воздуха одного 
выдоха выполняется многократно путём последова-
тельного отбора автодозирующим вводом ГХ [19] из 
спиральных трубок малых проб объемом около 1 мл 
через трехпортовый газовый коннектор 5 (рис. 1а) при 
закрытых пневмоэлектроклапанах 2 фирмы Kamozzi 
(рис. 1а и 1б), установленных на двух выходах четы-
рехпортового газового коннектора 4 (рис. 1а). Очистка 
ПУ проводится перед каждым анализом откачивани-
ем компрессором 3 (рис. 1а) воздуха в течение 2 ми-
нут из открытых спиральных трубок 6 при открытом 
верхнем и закрытом нижнем пневмоэлектроклапа-
нах 2. Все газовые каналы и соединения ПУ выпол-
нены из инертного фторопласта.
Объем (50 мл) и длина (180 см) спиральных 
трубок подобраны таким образом, чтобы размыва-
ние концентрации анализируемых веществ было не-
значительным за время анализа трёх малых проб 
одного выдоха (около 4 минут), отбираемых из цен-
тра объёма трубок. Среднее квадратическое от-
клонение (СКО) высоты пика ацетона по трем хро-
матограммам одного выдоха не превышало 1.5 % 
в течение 8 часов.
При измерении концентрации ацетона в вы-
дыхаемом воздухе необходимо контролировать 
фазу выдоха. Фаза определяется по измеренно-
му объёму выдыхаемого воздуха датчиком 11 (рис. 
1а). В ПУ предусмотрена возможность использова-
ния любой фазы выдоха при медицинских иссле-
дованиях. В частности, отбор альвеолярного воз-
духа, находящегося в равновесии с содержанием 
ацетона в крови [20], наступает после выдоха па-
циентом свыше 1800 мл. Фаза отбираемого выдо-
ха контролируется оператором.
Для градуировки измерений ацетона исполь-
зовали парофазный источник концентрации ацето-
на, показанный на рис. 1б в виде блока градуиров-
ки 10. Блок 10 содержит сосуд (поз. 10.3 на рис. 1б) 
с градуировочным раствором ацетона. Температу-
ра раствора ацетона измеряется автоматически 
платиновым термосопротивлением ЭПЧ 23  (произ-
водства Омского завода «Эталон») с погрешностью 
± 0.15 °С. Объёмы раствора и воздуха в сосуде рав-
ны 300 и 160 мл, соответственно, с погрешностью 
не более 2 %. Чистый воздух с выхода газовой ли-
нии ГХ 1 (рис. 1б) с расходом 100 см3/мин подается 
по каналу 10.2 в сосуд 10.3 и барботирует раствор 
в сосуде. Клапан управления подачей воздуха в ка-
нал 10.2 находится в ГХ. Воздух, насыщенный граду-
ировочной концентрацией паров ацетона, сначала 
направляется в ПУ через канал 10.1 при открытом 
нижнем и закрытом верхнем пневмоэлектроклапа-
нах 2 в течение 2 минут для 3-4-х кратного обнов-
ления градуировочной концентрацией объема спи-
ральных трубок 6. Заполнение обеих трубок 6 идёт 
одновременно путём сбрасывания воздуха через 
открытые элементы 8, 9 и 11 (рис. 1б). После запол-
нения спиральных трубок 6 нижний пневмоэлектро-
клапан 2 закрывают, и проба градуировочной смеси 
вводится в ГХ автодозирующим устройством вво-
да ГХ. Электрические линии управления пневмоэ-
лектроклапанами 2 выведены в ГХ. Как следует из 
схемы ввода градуировочной пробы, она вводится 
в ГХ по схеме ввода пробы выдыхаемого воздуха, 
что уменьшает погрешность градуировки.
Для градуировки оператор раз в смену гото-
вит раствор в сосуде 10.3. По команде оператора 
осуществляются в автоматическом режиме под 
управлением программного обеспечения: барбо-
тирование раствора, заполнение трубок 6 (рис. 1б), 
анализ градуировочной пробы и градуировка из-
мерений ацетона.
Программное обеспечение газохромато-
графического комплекса. Для управления ком-
плексом разработано специализированное ПО 
СОРБАТ-М, устанавливаемое на персональный 
компьютер (ПК), подключённый к хроматографу. 
Прототипом ПО является программа СОРБАТ [21], 
созданная для работы с портативными экспресс-
ными поликапиллярными хроматографами серии 
ЭХО. Обмен информацией с комплексом осущест-
вляется через USB порт с помощью переходника, 
который создает виртуальный COM порт. Програм-
ма работает в операционных системах Windows 7, 8.
Большое число параметров настройки хро-
матографа и большое количество получаемых 
хроматограмм определили необходимость четкой 
и удобной для химика-аналитика систематизации 
полученной информации. Для этого в программе 
СОРБАТ создана оригинальная структура хране-
ния и обработки данных на основе терминов При-
ложение и Набор хроматограмм, заменяющих поня-
тия файл и каталог. Термин Приложение позволяет 
скрыть файловую систему и оперировать объекта-
ми программы, привычными для химика-аналитика: 
Приложением и Набором хроматограмм. Каждому 
Приложению соответствуют свои Наборы хромато-
грамм с градуировкой и настройками хроматогра-
фа, измеренными концентрациями веществ и лич-
ными данными пациента.
В такой структуре хранения каждая получен-
ная хроматограмма автоматически занимает свое 
место в Приложении; это удобно тем, что легко кон-
тролировать при каких настройках хроматографа 
получена хроматограмма и какая градуировка ей 
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соответствует. При изменении режимов работы ГХ 
проводится новая градуировка.
Функциональная блок-схема ПО СОРБАТ-М 
приведена на рис. 2. СОРБАТ-М содержит четыре 
главных модуля: Приложение, модули управления 
ГХ и ПУ и Базу данных с Наборами хроматограмм. 
В главном окне Приложения запускают необходи-
мое Приложение либо создают новое, заданием 
параметров работы ГХ, через которое запускают 
остальные модули. Модуль управления ГХ – основ-
ной модуль контроля и управления работой при-
бора, обеспечивает управление отбором и анали-
зом проб выдыхаемого воздуха, градуировкой ГХ 
и очисткой ПУ.
База данных разбита на Наборы хромато-
грамм, для каждого из которых первой хромато-
граммой является градуировочная. По градуиро-
вочной хроматограмме проводится идентификация 
веществ по времени их удерживания и расчет кон-
центраций веществ для всех анализов вплоть до 
следующей градуировки.
В программе СОРБАТ содержится набор ал-
горитмов обработки хроматограмм, в частности, ав-
томатический поиск параметров пиков. Эта проце-
дура позволяет находить пики в сложных случаях, 
когда соседние пики не разделены или небольшие 
пики расположены на сторонах больших пиков. Для 
разделения пары слабо разделенных пиков реша-
ется обратная задача путём решения системы мно-
гопараметрических уравнений методом подбора па-
раметров аппроксимирующих кривых. В процессе 
подбора минимизируется СКО расчетной кривой 
от реальной. ПО СОРБАТ-М обеспечивает выпол-
нение следующих функций:
- создание и хранение Приложений с установлен-
ными режимами работы ГХ: температурами колон-
ки, детектора, устройства ввода пробы в колонку, 
времени отбора, анализа пробы и т.п.;
- обработку хроматограмм, включая идентифика-
цию веществ, градуировку, расчёт концентрации 
веществ;
- автоматизацию в целом анализа выдыхаемого 
воздуха с градуировкой;
- формирование базы данных пациентов;
- уведомление оператора об ошибках в работе ГХ.
Структура ПО построена таким образом, чтобы 
помочь оператору в выполнении отдельных этапов 
при проведении градуировки и анализа. По мере 
проведения отдельных этапов на экране ПК появ-
ляются краткие инструкции.
РЕЗУЛЬТАТЫ ИССЛЕДОВАНИЙ И ИХ 
ОБСУЖДЕНИЕ
Градуировка измерений ацетона. На опре-
деление концентрации веществ в выдыхаемом воз-
духе влияет ряд факторов: смена режимов про-
боотбора, газохроматографического разделения, 
текущие загрязнения оптического окна ионизаци-
онной камеры фото-ионизационного детектора. 
Поэтому необходима периодическая градуиров-
ка газохроматографического комплекса с исполь-
зованием градуировочных проб ацетона. Для этой 
цели используют различные источники градуиро-
вочных образцов, в том числе хроматомембран-
ное генерирование стандартных смесей [22], дина-
мические методы формирования газовых смесей 
хромато-десорбционными методами [23], методы 
формирования микропотока с использованием поли-
мерных ампул [24], парофазные источники газовых 
смесей [25, 26]. Методы приготовления градуиро-
вочных смесей [22 - 24] громоздки для встраива-
ния в портативный прибор, а имеющиеся решения 
парогазовых источников снижают во времени за-
данный уровень концентрации. Поэтому был раз-
работан оригинальный встроенный в ГХ парофаз-
ный источник концентрации паров ацетона. 
Характерная концентрация ацетона в выды-
хаемом человеком воздухе находится в интерва-
ле (10–9 – 10–10) г/см3. Учитывая это, для градуиров-
ки готовили пар ацетона с концентрацией порядка 
10–10 г/см3, равновесный с раствором ацетона в ди-
стиллированной воде или в медицинском физрас-
творе. Для получения концентраций равновесно-
го пара такого порядка применяли водный раствор 
ацетона с концентрацией ~10–7 г/см3 и использовали 
коэффициент Генри К [27], экспериментально опре-
делённый с относительной погрешностью 6.7 % в 
[28] для такого уровня концентраций водных рас-
творов ацетона. Учитывали также температурную 
зависимость К, приведённую в таблице.
Расчет градуировочной концентрации CG осу-
ществляли по формуле:
(1)
где m – масса ацетона в водном растворе,  VL и VG 
– объёмы жидкой и газовой фаз в сосуде 10.3 (рис. 
1б), соответственно, К – коэффициент Генри при со-
ответствующей температуре из табл. 1. По градуи-
Рис. 2. Блок-схема программного обеспечения 
СОРБАТ-М
Figure 2. Sorbat-M software flowchart
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ровочной концентрации CG определяли концентра-
цию ацетона СA в выдыхаемом воздухе:
(2)
где SA и SG - площади хроматографических пиков 
ацетона в выдыхаемом воздухе и в градуировоч-
ной пробе, соответственно.
Для получения градуировочной концентра-
ции паров ацетона, например, CG = 2.9·10–10 г/см3 го-
товили водный раствор с концентрацией ацетона 
CL0 = 1.33·10–7 г/см3. Для этого в 300 мл растворите-
ля в сосуде блока градуировки добавляли 1мкл пя-
типроцентного водного раствора ацетона (при этом 
масса m ацетона в сосуде блока градуировки равна 
(39 ± 1 мкг) и тщательно перемешивали. Равнове-
сие концентраций в растворителе и в воздухе со-
суда 10.3 (рис. 1б) при температуре 25 оС наступа-
ет через 20 минут [28]. Рекомендуемое отклонение 
температуры раствора в процессе градуировки не 
более ± 0.5 оС от температуры в момент внесения 
градуировочной смеси. Для градуировочных сме-
сей использовали ацетон с чистотой 99.75 % (ГОСТ 
2603-79). Приготовление 5-ти процентного раство-
ра и его дозирование с погрешностью 1 % осущест-
вляли хроматографическими шприцами Hamilton 1 
мкл и 10 мкл.
В качестве растворителя для создания гра-
дуировочной концентрации ацетона использова-
ли дистиллированную воду или физиологический 
раствор. Градуировочная концентрация сохраня-
ется с погрешностью не более 5 % в течение 8-ми 
часового рабочего дня [28].
Относительную погрешность σA определения 
концентрации ацетона СA в выдыхаемом воздухе 
рассчитывали, предполагая независимость погреш-
ностей измерения всех параметров, по формуле:
,
где среднеквадратичные относительные погрешно-
сти определения: коэффициента Генри σK = 6.7 % 
[28], объемов раствора ацетона и воздуха в блоке 
градуировки σV = 1 % , площади хроматографиче-
ского пика ацетона σS = 5 % в выдыхаемом возду-
хе и градуировочной пробе, массы ацетона в гра-
дуировочном растворе σm = 2.5 %. Относительная 
погрешность определения концентрации ацетона 
в выдыхаемом воздухе не превышала 10 %.
Градуировку проводили каждый раз при вклю-
чении комплекса ГХ с ПУ или изменении параме-
тров ГХ (температуры ПКК, времени дозирования 
пробы в ГХ и других).
Методика анализа выдыхаемого воздуха, 
содержащая этапы градуировки ГХ и анализа воз-
духа, показана на рис. 3. В верхней части рис. 3 
отображены этапы градуировки, в нижней ‒ этапы 
анализа выдыхаемого воздуха. При включении в 
ПО процедуры «Градуировка» автоматически про-
водится очистка ПУ и измеряется фон над чистой 
водой (этап «фон над водой»). Далее оператор до-
бавляет в воду необходимое количество пятипро-
центного раствора ацетона (этап «подготовка рас-
твора»). Остальные этапы: барботирование, отбор 
и анализ градуировочной газовой смеси, определе-
ние времени удерживания и площади хроматогра-
фического пика ацетона (этап «параметры граду-
ировки») выполняются в автоматическом режиме. 
Регистрируемая градуировочная хроматограмма 
помещается в программном обеспечении в нача-
ло нового Набора хроматограмм и используется в 
автоматическом расчете концентраций по форму-
ле (1) для всех анализов в данном Наборе.
При включении в ПО процедуры «Анализ» 
автоматически осуществляется очистка ПУ. Далее 
оператор, следуя инструкциям в окне программы, 
записывает данные о пациенте, проводит отбор 
Таблица
Коэффициенты Генри К равновесного пара для ацетона в дистиллированной воде и физиологическом рас-
творе [28] 
Table 
Henry’s coefficients K of equilibrium acetone vapor in distilled water and physiological solution [28]
Коэффициенты Генри Температура,
 оС
17 20 23 25 27 30 35 40
K в дист. воде 720 606 478 451 387 350 284 208
К в физрастворе  606  462  320 278 224
Рис. 3. Последовательность автоматизации анализа 
выдыхаемого воздуха и градуировки, реализу-
емая в программном обеспечении СОРБАТ-М
Figure 3. Automation sequence of the exhaled air 
analysis and calibration implemented in the 
SORBAT-M software
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пробы выдыхаемого воздуха, по окончании которо-
го автоматически выполняется трёхразовый ана-
лиз одного выдоха (этап «Анализ»), определение 
средних значений времени удерживания и площа-
ди хроматографического пика ацетона в выдыха-
емом воздухе, расчет концентрации вещества по 
формуле (2).
Примеры анализа выдыхаемого воздуха. 
Для демонстрации возможностей разработанного 
экспрессного метода анализа выдыхаемого возду-
ха с автоматизированной градуировкой обследо-
вали по рекомендации авторов работы [29] здоро-
вых студентов, имеющих и не имеющих больных 
родственников сахарным диабетом. Отбор проб 
выдыхаемого воздуха проводили утром натощак в 
условиях лекционной аудитории и в соответствии 
с общепринятыми требованиями локально-этиче-
ского кабинета. Отбирали альвеолярные порции 
выдыхаемого воздуха. Параметры хроматографи-
ческого анализа: температура ПКК 35 оС, скорость 
потока газа-носителя 25 см3/мин.
На рис. 4 представлены хроматограммы вы-
дыхаемого воздуха двух здоровых студентов. У пер-
вого студента один из родителей болен сахарным 
диабетом, у другого студента нет родственников с 
сахарным диабетом. Пик 1 на рис. 4 соответству-
ет концентрации ацетона 19.3 мг/м3, пик 2 ‒ концен-
трации 1.1 мг/м3.
На рис. 5 показаны хроматограммы выдыха-
емого воздуха трех студентов 19 лет: у одного сту-
дента дедушка болен сахарным диабетом (пик 1), у 
другого студента отец и бабушка больны сахарным 
диабетом (пик 2) и третий студент без родственни-
ков с сахарным диабетом (пик 3). Пикам 1-3 на рис. 
5 соответствуют концентрации ацетона 11.3, 4.4 и 
1.7 мг/м3 соответственно.
Из рис. 4 и рис. 5 следует, что у студентов с 
родственниками, больными сахарным диабетом, 
концентрации ацетона выше, чем у студента без 
родственников с сахарным диабетом.
Полученные результаты свидетельствуют о 
том, что разработанная методика анализа выдыха-
емого воздуха с пороговой чувствительностью по 
ацетону 1 ppb может быть использована для иссле-
довательских целей в области дифференцирова-
ния пациентов по нарушениям метаболизма. Пор-
тативность реализации методики, короткое время 
удерживания ацетона в районе 20 с определяют 
возможность создания методик обследования па-
циентов в режиме реального времени во внелабо-
раторных условиях.
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Рис. 5. Хроматограммы выдыхаемого воздуха трех сту-
дентов 19 лет: 1 – для студента, у которого де-
душка болен сахарным диабетом; 2 – для студен-
та, у которого отец и мать отца больны сахарным 
диабетом; 3 – для студента без родственников 
с сахарным диабетом
Figure 5. Chromatograms of exhaled breath samples by 
three students: 1 – student’s grandfather has diabe-
tes mellitus; 2 – student’s mother and grandmoth-
er have diabetes mellitus; 3 – students have no rel-
atives with diabetes mellitus
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